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    Clinical statistics of the male genital tuberculosis during the past IQ years （！961－1970） in
Japan were studied．
   The incidence of genital tuberculosis increased significantly since 1922， reached its peak
in 1946－1949 （6．6％ of the outpatients） after World War II． After that， it tended to decrease
gradually and recently it is only O．4％． The decrease of incidence of the disease is thought
to be related to the chemotherapy．
   The diseased side was unilateral in 72．7％ in the ePididymis and bilateral in 47．1％ in the
seminal ve＄icles． More than 2 genital organs were invaded in 24．4％．
   Combinatioll of operation and chemotherapy．were皿ostly given for epididymis and chemQ．
therapy played the chief role in the treatment of other cases． As chemothe！apy， the combi－
nation therapy of SM， PA＄ and INAH wa＄ done in mpst cases． ． The administration periods
ranged 6 nlonths to 2 years．when che血otherapy was combined with operation alld l tQ 2 years
or rnore when chemotherapy was given alone．
   The’ follow－up studies’ were rnade on 139 patients in the Gifq and Nagasaki University
Hospitals． The combination of operation and chemotherapy showed the best result， however
there was no ．significant difference between the operative and．non－operative groups． The op－
posite side of epididymis was invaded in 16．0－18．4％ after the treatment．
   Sixty to 70％ of the patients had normal sexual function， 26 to 35％’had decreased sexual
potency， about 8％ were impotent and 27．6％ had no ejaculation． The severity of sexual dys－
function was high’奄?patients with tuberculous lesions in more than 2 genital organs．， Eyen
i’n the unilateral cases the Wives of the patients never conceived in 50．9－69％．
   With the progress of chemotherapy the prognosis in general condition ef the patient wi’th
genital tuberculosis has markedly iMproved， however some p！oblerns of sexual function still
remain unsolved． lt is important to pretect the opposite side of the genital organ from inva一
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sion of disease by removing the diseased epididymis earlier and to cure rernaining changes in



































































男子腎・性器結核 腎 結 核 男子性器結核 前立腺結核 腎・性器結核合
．年 度 外来総数 患者総数（外来総
狽ﾉ対する％）
（外来総数に対する％） ・（外来総数に対する％） 購讐に） 併数（外来総数に対する％） 施設数
1959 2，U3 161（7．6） 104（4，9）57（2．6） 37（1．7） 27（L3）2
1960 2，259 152（6．7） 101（4．5）51（2．3） 35（L5） 33（L4）2
1961 25，554 1，702（6。6）1，201（4．6） 501（1．9） 197（0，77）172（0．7）！7
1962 27，826 1，405（5．0）1，026（3．6） 379（1．4） 118（0．．4） I13（0．4）．17
1963 31，1961，311（4．2） 962（3．0） 349（L1） 王34（0．4） 1：娼（0，4） 18
1964 53，1891，288（2．4） 963（L8） 325（0．6） 115（0．2）119（0．2）19
1965 39，682 1，256（3．1） 983（2．4） 273（0．7）U3（0．3） 123（0。3）21
1966 73，321 1，179（L6） 908（1．2） 271（0．4） 102（0．1）127（0．2）22
1967 46，0671，068（2．3） 846（1．8） 222（0．5）8墨（．0．2） 97（0．2）23
1968 64，002 1，107（L7） 829（L3） 278（0．4） 85（0，1）122（0。2）24
1969． 44，917 LO52（2．3） 839（1．8） ．2星3（0．5） 74（0．2） 124（0．3）24


























調 査 結 果
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副   睾   丸 精  嚢  腺 前   立   腺
     「｡療法 1 例 数（％） 治療法【例数（％） 沿 療 法 例 数（％）
副皐丸摘出術
































































図     3ヵ月3～66ヵ月1～2      以内 ヵ月～1年 年 雄計計19（79．2）
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化学療測 化 学 療 法 群 非 化 学療 法 詳
手術療法 例 数 健在  軽快  不変 死亡 例 数 健在  軽快  不変 死亡
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        遠 隔 成 績
 岐阜大学と長崎大学の症例について，アンケート調
査により性器結核治療の遠隔成績を調査してみた．
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治療法妊振@有  無t 計
化療のみ
dpi摘層化療
dpi摘のみ
ｪ治手術
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27（26．O％）77（74．O％） 104
（36．O％），副早出摘除と化学療法併用の場合には25例
中6例（24．O％），副睾丸摘除単独の場合には23例中
5例（21．7％）に平め妊娠をみている．前立腺摘除例
では全例不妊であることは当然のことである，なお不
妊症例のうち24例に対して精路再建手術がおこなわれ
ており，そのうち12例（50％）に精液中に精：子を認め
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るようになったが，全例に妊娠はみられなかった．
結 語
 1961年より1970年までの10年間におけるわが国の男
子性器結核について全国の25施設に依頼して調査し，
統計的観察をおこなった．
 尿路，性器結核は第2次大戦直後に急激に増加した
が，そのこ化学療法の導入を契機としてしだいに減少
し，最近では泌尿器科外来患者総数に対して尿路結核
は1．5％，性器結核は0．4％の頻度：である．
 患側は副睾丸結核では72．7％が片側性であるが，精
嚢腺結核では47．1％が両側性である．また24，4％は2
つ以上の臓器がおかされていた．
 治療法は副睾丸結核に対しては，手術と化学療法の
併用が多く，精嚢腺，前立腺結核に対しては，化学療
法が主役をなしている．
 化学療法剤としては一般にSM， PAS，1NHの3者
併用療法がおこなわれており，投与期間は化学療法単
独の場合には1～2年またはそれ以上，手術に併用す
る場合は6ヵ月～2年聞であった．
 遠隔成績について岐阜大学（115例）および長崎大学
（24例）の症例にういて追跡調査をおこなった．その
結果患者の一般状態は，手術に化学療法を併用した群
が最もよく，97．2％が良好な状態にあった．そして手
術に化学療法を併用しなかった群と非手術群との聞に
・は，それほど著明な差がなかった．しかし16．0～18．4
％において治療後反対側の副睾丸に再発をみている．
死亡率は12．8％であった．
 生殖能については，60～70％が正常のポテンツを保
有しているがS27．6％は無精液症となっており，とく
に2つ以上の臓器がおかされた場合に生殖能の低下が
著しい．また単一臓器の罹患例においても50．9～69％
は妻に妊娠をみていない．
 化学療法の普及によっ．て，性器結核の全身状態に関
する予後は著しく改善されたが，生殖能についてはな
お未解決の問題が残されている．
 終りにこの調査にご協力をいただいたTable 1の各施
設に心から謝意を表します．なおこの調査の詳細は日泌尿
会誌，63巻，第6号に発表した．
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